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ABSTRAK 
 
 
 
 
Kajian ini dijalankan adalah bertujuan untuk mengkaji kefahaman dan persepsi 
guru mengenai beberapa isu kontroversi dalam etika sains. Kajian ini melibatkan 30 
orang guru yang dipilih secara rawak dari beberapa buah sekolah di Daerah Johor Bahru. 
Set soal selidik terdiri daripada isu-isu mengenai pengklonan, pendermaan organ, 
penggunaan gelatin babi dalam perubatan, dan penggunaan alat bantuan sokongan hidup. 
Data dianalisis dengan menggunakan kaedah kuantitatif statistik deskriptif dan kualitatif. 
Keseluruhannya kefahaman guru terhadap isu pengklonan adalah baik. Kefahaman guru 
mengenai isu pendermaan organ dan penggunaan alat bantuan sokongan hidup adalah 
sangat baik manakala kefahaman guru terhadap isu penggunaan gelatin babi adalah 
masih sederhana. Terdapat pelbagai persepsi dalam kalangan guru mengenai isu 
kontroversi etika dalam sains berdasarkan agama. Hasil kajian menunjukkan guru 
beragama Islam mempunyai persepsi yang berbeza dengan guru bukan Islam.mengenai 
isu etika dalam Sains. 
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ABSTRACT 
 
 
 
 
This research was carried out to study the teachers’ understanding and 
perception about some controversial issues regarding science ethics. The research 
involved 30 teachers selected random from several schools in Johor Bahru. The 
questionnaires consisted of a series of questions that touches on cloning, organ 
donation, using of pork gelatin in medicine and the using of tools of life-supporting. 
Data were analyzed using descriptive statistical methods of quantitative and 
qualitative. The finding showed that the teachers' understanding on the issue of 
cloning is good, their understanding on the issue of organ donation and using of tools 
of life-supporting are better. However, their understanding of the issue on the use of 
pork gelatin is still modest. There are differences in perceptions amongst the teachers 
regarding to these controversial issues based on their religion. The results also 
showed that Muslim teachers have different perceptions compared to non-Muslim 
teachers on the ethical issues. 
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BAB 1 
 
 
 
  
PENDAHULUAN 
 
 
 
 
1.1 Pengenalan 
 
 
Perkembangan teknologi yang pesat banyak membantu manusia dalam 
pelbagai bidang bagi meningkatkan kualiti hidup manusia. Banyak penemuan baru 
terhasil melalui penyelidikan yang dilakukan. Antara matlamat kajian yang 
dijalankan adalah untuk menyelamatkan nyawa manusia, membantu perkembangan 
fizikal manusia dan seterusnya meningkatkan jangka hayat manusia. Namun dalam 
kepesatan kejayaan penemuan baru yang diperolehi oleh ahli sains dan pengamal 
perubatan terdapat etika yang perlu dipatuhi agar keghairahan dan matlamat untuk 
menyelamatkan nyawa manusia itu tidak disalahgunakan dalam kehidupan.  
 
 
Terdapat golongan ahli sains yang membangunkan sesuatu teknologi tetapi 
pada masa yang sama terdapat juga golongan yang hebat mengkritik dan 
memperjuangkan supaya teknologi tersebut ditolak. Contohnya terdapat pihak 
industri bioteknologi, sebahagian saintis, pengeluar dan pengedar produk makanan 
yang memperjuangkan perlaksanaan bioteknologi moden tetapi dalam masa yang 
sama terdapat juga persatuan alam sekitar, persatuan pengguna, ahli akademik, 
sebahagian saintis dan pakar perubatan yang menentang kemajuan tersebut. Oleh itu, 
bagi mewujudkan titik penyelesaian, etika bioteknologi bagi mengatasi isu-isu etika 
yang timbul dalam bioteknologi moden (Macer 1995; Mepham 2008). 
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1.2 Latar Belakang Masalah 
  
 
Timbul beberapa isu kontroversi yang sering menjadi kekeliruan di kalangan 
masyarakat didunia dan juga Malaysia khususnya. Apatah lagi Malaysia yang diakui 
sebagai negara Islam perlu mempunyai pegangan yang tegas terhadap isu-isu etika 
dalam sains. Contohnya isu penggunaan nuklear yang sedang pesat dijalankan di 
negara-negara berkuasa besar seperti Amerika, Korea Selatan dan Iran. Tidak 
dinafikan terdapat banyak kebaikan melalui penggunaan nuklear seperti 
meningkatkan kualiti produk, mengesan penyakit lebih awal, menyimpan dan 
mengawet makanan dan bertindak sebagai alternatif kepada sumber tenaga. Namun 
penggunaan nuklear turut memberi kesan buruk kepada manusia. Nuklear boleh 
memusnahkan ekosistem jika berlaku kebocoran bahan radio aktif dan menimbulkan 
bahaya jika berlaku kemalangan nuklear. 
 
 
Selain itu, terdapat isu pembedahan plastik yang popular di kalangan wanita. 
Status hukum pembedahan plastik juga menjadi perdebatan masyarakat umum. 
Mungkin ada yang berpendapat pembedahan plastik wajar dilakukan bagi mereka 
yang mengalami kecacatan sejak lahir atau kesan daripada kemalanga seperti mulut 
sumbing, kerosakan sel kulit disebabkan simbahan asid atau kemalangan jalan raya. 
Melalui pembedahan plastik, organ dapat dibina semula dan kembali berfungsi 
seterunya memberi kesempurnaan fizikal dan menghilangkan keaiban. Namun ada 
yang berpendapat usaha ini sebagai mengubah ciptaan Allah, menipu rupa dan boleh 
mendatangkan mudarat jika terdapat kesan sampingan. 
 
 
Dewasa ini, masyarakat mula sensitif dalam usaha mengekalkan 
keseimbangan ekosistem. Penggunaan racun kimia yang berleluasa, pembuangan 
toksid, pembebasan Chloroflorokarbon (CFC) dan asap kilang, pembangunan tidak 
terkawal serta penggunaan bahan awet makanan boleh menyebabkan bencana alam. 
Flora dan fauna akan terhapus sekaligus menjejaskan keseimbangan ekologi. Kesan 
buruk pada kesihatan dan kehidupan manusia dapat dirasai hari ini apabila suhu 
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persekitaran hampir menjangkau keangka 35o. Namun perkara ini seolah-olah tiada 
penyelesaian kerana suhu persekitaran yang meningkat semakin menggalakkan 
penggunaan alat penghawa dingin yang membebaskan CFC dan menyebabkan 
kebocoran ozon semakin besar. 
 
 
Isu penggunaan embrio dalam perubatan pula menimbulkan keraguan dalam 
kalangan masyarakat mengenai status embrio itu sama ada ia dibuang atau dibunuh. 
Menurut Widia Mirta (2008) kajian sisa embrio telah memenuhi kaedah-kaedah 
bioetika kerana kajian tersebut dilakukan berdasarkan prinsip-prinsip bioetik. 
Terdapat empat prinsip bioetik iaitu menghormati autonomi (respect for autonomy), 
prinsip berbuat baik (beneficence), prinsip tidak merugikan (non-maleficence) dan 
prinsip keadilan (justice) yang dikemukakan oleh Beachamp & Childress (2001). 
Embrio digunakan untuk menghasilkan sel stem dan merawat pesakit dengan 
berkesan. Namun status penggunaan embrio sebagai bahan uji kaji dan ubatan masih 
dipersoalkan. Adakah penghasilan embrio secara makmal bagi tujuan perubatan ini 
tidak melanggar etika dan moral?  
 
 
1.2.1 Isu Pengklonan 
 
 
Pada asalnya pengklonan memberi kesan yang positif dalam bidang 
pertanian, penternakan, perindustrian dan perubatan. Pengklonan dapat menghasilkan 
produktiviti yang tinggi dan berkualiti melalui baka yang elok. Namun apabila 
menular kepada pengklonan manusia ianya dipersoalkan dan menjadi isu yang besar. 
Sehingga kini masih wujud tanda tanya mengenai hukum pengklonan kerana terdapat 
pelbagai kategori pengklonan. Merujuk Majlis Fatwa Kebangsaan pengklonan 
pembiakan manusia adalah haram manakala pengklonan terapeutik untuk tujuan 
rawatan perubatan seperti mencipta sel-sel tertentu atau menggantikan organ yang 
telah rosak dengan mengambil kira langkah-langkah sempadan yang dibenarkan oleh 
syara’ adalah diharuskan (Majlis Fatwa Kebangsaan, 2003) 
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Pengklonan manusia mempunyai kesan positif dan negatif. Antara kebaikan 
pengklonan adalah berupaya untuk mengatasi masalah kekurangan sel, tisu, dan 
organ. Tetapi terdapat keburukan yang harus diberi perhatian iaitu pengklonan boleh 
merosakkan sistem kekeluargaan, mengganggu hubungan psikologi, menjejaskan 
pertimbangan moral, keamanan dan keselamatan, membazir dana dan wang 
seterusnya menjejaskan aqidah kerana bertentangan dengan aqidah. 
 
 
Pengklonan manusia merupakan isu yang masih dipersoalkan. Timbul 
persoalan adakah pengklonan organ dan bayi tidak melanggar etika sains? 
Bagaimana pula pengklonan bayi bagi pasangan suami isteri yang gagal 
mendapatkan cahaya mata? Adakah pengklonan organ untuk menyelamatkan nyawa 
pesakit tidak melanggar etika?  Adakah kaedah pengklonan berbeza dengan 
penghasilan bayi tabung uji? Pelbagai isu timbul mengenai tatacara dan etika 
pengkolanan manusia. 
 
 
1.2.2 Isu Pendermaan Organ 
 
 
Walaupun masyarakat telah mula menerima isu pendermaan organ secara 
terbuka namun kesediaan masyarakat untuk menjadi penderma masih menjadi tanda 
tanya. Bagaimanapun statistik yang dikeluarkan oleh Pusat Sumber Transplan 
Nasional Malaysia menunjukkan jumlah penderma yang semakin meningkat 
daripada 2,566 orang pada tahun 1997 kepada 149,315 pada tahun 2011 
membuktikan masyarakat telah memberi respon positif terhadap isu pendermaan 
organ.  
 
 
Namun masih terdapat segelintir masyarakat beragama Islam beranggapan 
bahawa  individu yang menderma organ seolah-olah tidak sempurna jasadnya ketika 
dikebumikan kelak. Sebenarnya Islam tidak pernah melarang pendermaan organ 
kerana ia merupakan sesuatu amalan yang mulia dan amal kebajikan. Jawatankuasa 
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Fatwa Bagi Majlis Hal Ehwal Agama Islam Malaysia dalam mesyuaratnya pada Jun 
1970 telah memutuskan bahawa pemindahan mata dan jantung daripada orang mati 
kepada orang hidup hukumnya harus. Tambahan pula, Akta Tisu Manusia 1974 juga 
telah diperkenalkan bagi membenarkan bahagian tubuh anggota orang yang telah 
mati digunakan untuk tujuan perubatan dan penyelidikan. Perundingan dan 
kebenaran dari keluarga waris diperlukan sebelum pendermaan organ dilakukan.    
 
 
Dalam Islam proses pendermaan organ hendaklah bebas dari unsur 
perdagangan atau jual beli kerana hukumnya adalah haram. Organ yang dipindahkan 
tidak boleh dijadikan barang dagangan kerana hanya akan mengundang perbuatan 
khianat yang memberi mudarat kepada penerima. Perdagangan organ ini bukan 
sahaja memberi keuntungan kepada orang tengah tetapi juga memberi kesempatan 
kepada doktor-doktor yang tidak bertanggungjawab mengaut keuntungan. Rekod 
Hospital Kuala Lumpur menunjukkan lebih 100 orang rakyat Malaysia pernah ke 
China atau India untuk mendapatkan organ walaupun menghadapi risiko seperti 
jangkitan penyakit radang hati, HIV, Hipatitis B dan komplikasi organ baru 
berfungsi. Ada yang sanggup membayar antara RM70000 hingga RM250000 untuk 
mendapatkan sesuatu organ. 
 
 
Isu pendermaan organ juga sangat berkait rapat dengan keadaan mati otak. 
Banyak ulama yang memutuskan bahawa hukum menderma organ bagi mereka yang 
telah meninggal dunia adalah harus. Keadaan mati otak itu masih dipersoalkan sama 
ada penderma masih hidup atau sudah meninggal dunia. Haram bagi orang yang 
masih hidup untuk mendermakan organ penting seperti jantung, kedua-dua buah 
pinggang dan keseluruhan hati. Isu yang timbul disini adakah pesakit mati otak yang 
berdaftar sebagai penderma organ boleh ditanggalkan alat bantuan sokongan hidup 
untuk dimatikan? 
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1.2.3 Isu Penggunaan Alat Bantuan Sokongan Hidup 
 
 
Penggunaan alat bantuan sokongan hidup turut menimbulkan konflik antara 
pesakit, waris terdekat dan pengamal perubatan. Pengamal perubatan menggunakan 
alat bantuan sokongan hidup untuk menyelamatkan nyawa pesakit tetapi kadang-
kadang bertentangan dengan permintaan pesakit atau waris terdekat yang meminta 
untuk menghentikan penggunaan alat bantuan sokongan hidup agar pesakit dapat 
mengakhiri kehidupan dan tidak terseksa dengan hidup mengunakan alat bantuan 
sokongan hidup. Ada yang berpandangan adalah menyeksa jasad yang sedang nazak 
jika menggunakan alat bantuan sokongan hidup untuk membolehkan ia terus 
bernafas. Terdapat pihak yang berpendapat supaya alat bantuan sokongan hidup 
perlu dihentikan untuk memudahkan seseorang yang sedang nazak meninggal dunia 
dengan lebih tenang. Pesakit juga tidak perlu menderita menanggung kesakitan 
fizikal terlalu lama kerana telah disahkan tiada harapan untuk pulih.  
 
Jawatankuasa Fatwa Majlis Kebangsaan Bagi Hal Ehwal Ugama Islam 
Malaysia Kali Ke-97 yang bersidang pada Disember 2011 berpandangan bahawa 
menghentikan hayat hidup seseorang sebelum dia disahkan mati (eutanasia) dengan 
menggunakan apa-apa cara dan bersandarkan kepada apa-apa alasan adalah haram 
dan dilarang oleh Islam. Muzakarah memutuskan bahawa perbuatan 
mempercepatkan kematian melalui amalan eutanasia adalah haram menurut Islam 
kerana ia menyamai perbuatan membunuh dan ianya juga bertentangan dengan Etika 
Perubatan di Malaysia. Ini turut disokong oleh Majlis Fatwa Kuwait yang 
menyatakan orang yang melakukan perbuatan itu akan dihukum sebagai membunuh 
secara sengaja. Nas-nas bersumberkan Al-Quran dan hadis secara jelas 
mengharamkan membunuh jiwa dengan cara tidak sebenar. 
 
 
Walau bagaimanapun menurut Majlis Fatwa Kebangsaan, dalam keadaan di 
mana pakar perubatan telah mengesahkan bahawa jantung atau otak pesakit telah 
berhenti berfungsi secara hakiki dan pesakit disahkan tidak ada lagi harapan untuk 
hidup dan hanya bergantung kepada alat bantuan sokongan pernafasan, tindakan 
memberhentikan alat bantuan sokongan pernafasan tersebut adalah dibenarkan oleh 
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Islam kerana pesakit telah disahkan mati oleh pakar perubatan dan sebarang rawatan 
tidak lagi diperlukan. Begitu juga, dalam kes di mana pakar perubatan telah 
mengesahkan bahawa pesakit tiada harapan untuk sembuh dan pesakit telah 
dibenarkan pulang, maka tindakan memberhentikan rawatan utama dan hanya 
rawatan sokongan sahaja diteruskan adalah dibenarkan oleh Islam kerana keadaan 
seumpama ini tidak termasuk dalam amalan eutanasia yang diharamkan. 
 
 
1.2.4 Isu Penggunaan Gelatin Babi 
 
 
Penggunaan gelatin babi dalam perubatan jelas menunjukkan hukumnya 
haram (Muzammil Siddiqui, 2002). Namun pembangunan teknologi kejuruteraan 
genetik yang menggunakan babi sebagai sumber protein bagi menghasilkan gelatin 
telah menjadikannya isu yang kontroversi. Gelatin babi telah banyak digunakan 
untuk perubatan moden (allopathy) seperti penghasilan kapsul ubat-ubatan. Selain itu 
gelatin babi juga terkandung dalam sebahagian vaksin, penyalut kepada ubat untuk 
melambatkan proses larut semasa berada dalam sistem pencernaan, ubat krim, ubat 
yang dimasukkan melalui dubur atau salur peranakan, penghalang pengeluaran darah 
semasa pembedahan dan bertindak sebagai pengganti atau penambah plasma darah 
(George & Andrew, 1928). 
 
 
Selain itu, terdapat juga gelatin babi yang digunakan dalam vaksin bagi 
mencegah pelbagai jenis penyakit atau digunakan sebagai bahan pelalian. Bagi umat 
Islam, mendapatkan vaksin dan ubat-ubatan yang halal dan suci adalah suatu 
tanggungjawab kecuali dalam keadaan darurat. Pada masa ini terdapat lebih 1.3 
billion umat Islam di seluruh dunia terpaksa bergantung kepada vaksin dan produk-
produk farmaseutikal yang tidak diketahui status halalnya. Rangkaian industri 
farmaseutikal utama dunia dikuasai oleh syarikat-syarikat daripada Barat. Pakar-
pakar dan pengkaji dalam bidang ini juga dikuasai oleh mereka sedangkan 
kebanyakan negara Islam hanya menjadi negara pengguna. Timbul isu mengenai 
kewajaran umat Islam untuk mengambil vaksin yang tidak diketahui status halalnya. 
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1.2.5 Perspektif Masyarakat dan Guru di Malaysia 
 
 
Pengerusi Jawatankuasa Bertindak Kesedaran Awam Pendermaan organ, Tan 
Sri Datuk Lee Lam Thye menyatakan isu halangan keluarga menjadi faktor paling 
mencabar dalam senario kempen pendermaan organ di Malaysia. Antara punca 
permasalahan yang telah dikenal pasti adalah tanggapan yang kurang tepat mengenai 
pandangan agama terhadap pendermaan organ terutamanya dalam kalangan 
masyarakat Islam di negara ini. Oleh itu, pihak Kementerian Kesihatan dengan 
kerjasama pihak-pihak berkaitan terutamanya Jabatan Kemajuan Islam Malaysia 
(JAKIM) berusaha untuk mendidik masyarakat awam mengenai isu-isu yang 
berkaitan seterusnya membudayakan amalan murni ini di Malaysia. 
 
 
Masih ada stigma dan ketakutan dalam kalangan ahli keluarga dari semua 
agama untuk mengizinkan pendermaan organ, termasuk Islam. Memang sukar untuk 
memastikan pengikrar organ benar-benar mampu mendermakan organ mereka 
apabila tiba masanya. Ini kerana kebanyakan pengikrar tidak memberitahu ahli 
keluarga mengenai niat mereka. Sebab itulah sering timbul kes keluarga menjadi 
halangan kepada proses pendermaan organ. 
 
 
Secara keseluruhan, jumlah pengikrar sejak 1997 hingga Mei 2009 di Pusat 
Sumber Transplan Nasional Hospital Kuala Lumpur mencatatkan bilangan pengikrar 
penderma organ berdaftar seramai 128,556 orang. Daripada jumlah itu, 57 peratus 
berketurunan Cina, India (23.4 peratus), Melayu (14 peratus) dan tiga peratus kaum 
lain. Manakala jenis organ dan tisu yang diikrarkan untuk diderma oleh pengikrar 
menunjukkan 70.1 peratus daripada pengikrar berhasrat untuk mendermakan semua 
organ dan tisu badan diikuti 20.9 peratus kombinasi organ dan tisu dan sembilan 
peratus bagi setiap satu jenis organ atau tisu (kornea, buah pinggang, jantung, paru-
paru, hati, tulang, kulit dan injap jantung). 
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Pada Oktober 2007, masyarakat umum di Malaysia telah didedahkan dengan 
kejayaan proses pemindahan jantung seorang remaja yang terkorban dalam 
kemalangan jalan raya, Chin Yoon Kiong  kepada pesakit Tee Hui Yee seorang gadis 
berusia 14 tahun yang hidup menggunakan jantung mekanikal. Tee Hui Yee akhirnya 
menjumpai penderma jantung dan telah menjalani pembedahan pemindahan jantung 
di Institut Jantung Negara (IJN) di Kuala Lumpur. Pembedahan tersebut telah 
berjaya dan membolehkan Tee Hui Yee hidup selama lima tahun selepas 
pembedahan sebelum meninggal dunia pada 18 September 2012.   
 
 
Kisah Tee Hui Yee ini menunjukkan masyarakat Malaysia telah mula peka 
terhadap isu pendermaan organ. Tetapi Tee Hui Yee hanyalah seorang daripada 
17000 pesakit yang sedang menunggu giliran untuk menerima organ. Berdasarkan 
kepada perangkaan berkenaan, negara memerlukan lebih ramai penderma organ bagi 
membantu mereka yang memerlukannya. Salah satu usaha yang dapat kita 
laksanakan adalah menggalakkan lebih ramai anggota masyarakat untuk tampil 
mendaftar sebagai pengikrar penderma organ. Oleh itu, usaha mendidik masyarakat 
untuk peka terhadap isu etika dalam sains perlu dijalankan terutamanya melalui 
sistem pendidikan di Malaysia. 
 
 
Guru merupakan individu yang boleh mempengaruhi persepsi pelajar 
mengenai etika dalam sains. Jika guru menekan isu etika dalam sains kepada pelajar 
semasa proses pengajaran dan pembelajaran (PdP), pemahaman pelajar mengenai isu 
etika dalam sains akan lebih mendalam dan meluas. Thomas (2006) menyatakan 
guru mempunyai peranan yang sangat penting dalam membentuk masyarakat. 
Mereka bertanggungjawab dan mempunyai potensi yang besar untuk mempengaruhi 
gaya pemikiran pe;lajar. Ini adalah titik penting kerana apa yang guru percaya dan 
apa yang guru ajar perlu selari dan tidak boleh dipisahkan. Oleh itu, penting untuk 
guru mempunyai maklumat dan pengetahuan yang luas mengenai isu etika dalam 
sains terlebih dahulu sebelum guru menyampaikan nilai dan moral tersebut dalam 
PdP. 
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Menurut Wan Mohd Zahid Mohd Noordin (1993), pendidik perlu sentiasa 
meningkatkan ilmu pengetahuan umum, tugas penyeliaan dan ilmu-ilmu pendidikan 
profesional ke suatu tahap yang selari dengan segala jenis perkembangan kemajuan 
dan inovasi dalam masyarakat dunia. Ini menunjukkan guru perlu mempunyai 
kefahaman mengenai isu-isu etika dalam sains mengikut peredaran masa kerana 
ianya sangat berkait rapat dengan kehidupan seharian pelajar dan guru itu sendiri. Dr. 
Tajul Ariffin bin Noordin et al. (1992) pula menyatakan, bagi menghadapi cabaran 
menjelang tahun 2020, kita memerlukan generasi guru yang benar-benar berwibawa. 
Kelahiran guru-guru yang berwibawa ini akan menjadikan mereka sentiasa 
mengikuti arus pembangunan negara.  
 
 
 
  
1.3 Penyataan Masalah 
 
 
Sehingga hari ini masih wujud persoalan dan tanggapan was-was terhadap 
hukum dan kedudukan etika berkaitan isu pengklonan, pendermaan organ, 
penggunaan alat bantuan sokongan hidup, penggunaan embrio dalam perubatan dan 
penggunaan gelatin babi dalam perubatan.  Masyarakat Malaysia khususnya 
mempunyai pelbagai persepsi berkaitan isu-isu tersebut. Kajian ini penting untuk 
mengetahui persepsi guru terhadap isu etika dalam Sains.  
 
 
Kurangnya pendedahan pengetahuan, perbezaan agama dan bidang 
pengkhususan mungkin menjadi salah satu faktor masyarakat di Malaysia 
mempunyai pelbagai persepsi terhadap isu pengklonan. Mungkin mereka daripada 
aliran sains menyokong aktiviti pengklonan kerana memberi banyak kebaikan dan 
faedah dalam bidang teknologi kejuruteraan genetik tetapi tidak bagi mereka yang 
melihat dari persepsi agama kerana lebih mengutamakan hukum. 
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Pendermaan organ juga merupakan isu kontroversi di Malaysia. Walaupun 
umumnya masyarakat di Malaysia telah menerima isu pendermaan organ namun 
masalah yang timbul adalah sejauhmanakah kesediaan mereka untuk menjadi 
penderma organ? Terdapat banyak pesakit yang memerlukan organ untuk sembuh 
tetapi hanya sedikit sahaja bilangan penderma yang bersetuju untuk mendermakan 
organ mereka. Kajian ini bertujuan mengenalpasti persepsi guru terhadap isu 
pendermaan organ. 
 
 
Isu penggunaan alat bantuan sokongan sememangnya isu yang kontroversi 
kerana melibatkan nyawa antara hidup dan mati. Terdapat beberapa kondisi yang 
membenarkan alat bantuan sokongan hidup diberhentikan oleh doktor. Tetapi masih 
terdapat masyarakat di Malaysia yang tidak mengetahui syarat dan keadaan untuk 
memberhentikan alat bantuan sokongan hidup kepada pesakit. Kajian ini perlu untuk 
mengetahui persepsi guru terhadap isu ini. 
 
 
Isu yang terakhir adalah isu penggunaan gelatin babi dalam perubatan. Isu ini 
sensitif kerana Malaysia terdiri daripada masyarakat berbilang bangsa dan agama. 
Perbezaan ini mendorong kepada perbezaan persepsi terhadap isu ini. Kajian ini 
penting untuk melihat persepsi guru terhadap penggunaan gelatin babi dalam 
perubatan. Berdasarkan kepada masalah-masalah yang timbul, maka objektif kajian 
dinyatakan seperti dalam 1.4. 
 
 
 
 
1.4 Objektif Kajian 
 
 
i. Mengkaji kefahaman guru mengenai isu pengklonan, pendermaan organ, 
penggunaan alat bantuan sokongan hidup, dan penggunaan gelatin babi dalam 
perubatan. 
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ii. Mengkaji persepsi guru mengenai isu kontroversi pengklonan, pendermaan 
organ, penggunaan alat bantuan sokongan hidup, dan penggunaan gelatin 
babi dalam perubatan. 
 
 
 
  
1.5 Persoalan Kajian 
 
 
i. Bagaimanakah kefahaman guru mengenai isu pengklonan, pendermaan 
organ, penggunaan alat bantuan sokongan hidup, dan penggunaan gelatin 
babi dalam perubatan? 
ii. Apakah persepsi guru mengenai isu kontroversi pengklonan, pendermaan 
organ, penggunaan alat bantuan sokongan hidup, dan  penggunaan gelatin 
babi dalam perubatan? 
 
 
 
 
1.6 Signifikan Kajian 
 
 
Kajian ini penting untuk mengetahui kefahaman dan persepsi guru terhadap 
beberapa isu kontroversi dalam etika sains. Semakin banyak pembedahan 
pemindahan organ, pengklonan sel dan tisu, penggunaan alat sokongan bantuan 
hidup dan penghasilan gelatin babi di Malaysia. Hasil kajian ini dapat menambah 
pengetahuan dan memberi pendedahan kepada masyarakat di Malaysia umumnya 
dan guru di Johor Bahru tentang isu-isu etika dalam Sains. 
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1.7 Batasan Kajian 
 
 
Kajian ini hanya mengfokus kepada kefahaman dan persepsi guru mengenai 
beberapa isu etika dalam sains sahaja. Kajian ini dijalankan terhadap guru di 
beberapa buah sekolah di Daerah Johor Bahru sahaja.  Selain itu kajian ini juga 
hanya membincangkan isu pengklonan, penggunaan embrio dalam perubatan, 
pendermaan organ, penggunaan alat bantuan sokongan hidup dan penggunaan gelatin 
babi dalam perubatan sahaja.  
 
 
 
 
1.8 Definisi Operasi 
 
 
Etika 
 
Etika dalam kajian ini merujuk kepada panduan para saintis dan teknokrat 
dalam melakukan penyelidikan dan pembangunan dengan membataskan perkara-
perkara yang boleh dilakukan umumnya kerana sains juga tidak terlepas dari syariat 
mngikut perspektif Islam khususnya. Menurut (Shukri Ahmad & Razali Mat Zin, 
2001). Etika bertujuan menjaga kepentingan manusia daripada kerakusan sains yang 
mengancam keselamatan manusia, melahirkan saintis dan teknokrat yang berdisiplin, 
menentukan dasar dalam aktiviti sains dan mempraktikan penggunaan teknologi 
secara berhemah.  
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